
Bestilt den:

Forbrugerens underskrift:

Forbrugerens adresse:

Forbrugerens navn: 

(kun hvis formularens indhold meddeles på papir)

Modtaget den:

Dato:

Jeg meddeler herved, at jeg ønsker at gøre fortrydelsesretten gældende i forbindelse med min 
købsaftale om følgende varer/tjenesteydelser:

Standard fortrydelsesformular

Fakturanummer: Varens navn:

l


	Text1: Til:
	Text2: Sport Scandinavia ApS
	Text3: Niels Bohrs Vej 2
	Text4: 9900 Frederikshavn
	Text8: 
	Text6: 
	Text9: 
	Text10: 
	Text11: 
	Text7: 
	Text12: 
	Text5: Info@spsca.dk


